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知的能力に低下のない遂行機能障害者の特徴 
 





























2004 年 4 月より 2007 年 3 月の 3 年間に、千葉県千葉リハビリテーションセンターにて BADS
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「検査 1：規則変換カード検査」「検査 2：行為計画検査」「検査３：鍵探し検査」「検査 4：








の指標（平均 100、標準偏差 15）を分析の対象とした。 
3) 分析方法 
遂行機能障害のある対象者を、WAIS-R の全検査 IQ（以下 IQ）を用いて、IQ85 以上の知的高
群（N=13）と IQ85 未満の知的低群（N=19）の２群にわけ、BADS の下位検査プロフィール得点、
WAIS-R 下位検査評価点、WMS-R 指標について 2要因分散分析を実施し分析した。 
また、知的高群と知的低群の 2 群についてそれぞれ、BADS の下位検査プロフィール得点、








（F(5,150)=11.73, p <.01）。LSD 法による多重比較の結果、BADS 標準化得点では「検査 1：規
則変換カード検査」＞「検査２：行為計画検査」「検査３：鍵探し検査」「検査４：時間判断検
査」「検査５：動物園地図検査」「検査６：修正６要素検査」、「検査２：行為計画検査」＞「検 

























果、知的能力の主効果が有意であり（F (1,30)=44.35, p <.01）、WAIS-R 言語性下位検査の主効
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（F (4,120)=3.69, p <.01）。交互作用が有意であったことから単純主効果の検定を行った結果、
知的能力低群には WAIS-R 動作性下位検査要因間に有意差は見られなかった（F (4,120)=1.55, 
n.s.）が、知的能力高群にはWAIS-R動作性下位検査要因間に有意差が見られた（F (4,120)=5.17, 

























知的能力の主効果が有意であり（F (1,30)=23.84, p <.01）、WMS-R 指標の主効果も有意であっ
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4) 相関分析 
知的高群と知的低群の 2 群における BADS の下位検査プロフィール得点、WAIS-R 下位検査評
価点、WMS-R 指標の相関分析を行った結果、知的高群では、「検査４：時間判断検査」「検査５：
動物園地図検査」（r =0.65, p <0.05）、「検査５：動物園地図検査」「遅延再生」（r =-0.56, p <0.05）、
「検査６：修正６要素検査」「算数」（r =0.61, p <0.05）、「検査６：修正６要素検査」「積木模
様」（r =-0.68, p <0.05）に有意な関係が見られた。知的低群では、「検査３：鍵探し検査」「検
査５：動物園地図検査」（r =-0.68, p <0.01）、「検査２：行為計画検査」「類似」（r =0.51, p <0.05）、
「検査４：時間判断検査」「単語」（r =0.50, p <0.05）、「検査４：時間判断検査」「算数」（r =0.46, 























いることが示唆されており（Peters, Cima, Smeets, de Vos, Jelicic, & Merckelbach, 2007）、






























グメモリーの関係はこれまでにも指摘されている（Gioia & Isquith, 2004）が、知的低群では
同様の傾向はみられていないことから、全般的な知的低下がみられる場合の遂行機能障害像と
全般的な知的低下がみられない場合の遂行機能障害像には違いがあることが考えられる。今後、
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